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Аннотация. Проведен анализ внутрирегиональных различий показателей естественного движения 
населения в Республике Крым за период 2000-2013гг. с применением иерархического кластерного анализа по 
методу Варда. На территории Крыма выделено 4 кластера, отличающиеся общими тенденциями уровня рож­
даемости и смертности населения. В кластер с наиболее неблагоприятной демографической ситуацией (са­
мый низкий средний уровень рождаемости и самый высокий средний уровень смертности в регионе) вошли 
исключительно приморские территории субъекта, а географически -  это южный и восточный Крым, включая 
Керченский полуостров. Кластер с благоприятной ситуацией воспроизводства (рождаемость выше среднего 
значения в Крыму и смертность ниже среднего в субъекте) составили в основном северные и центральные 
территории Крыма, административно в равной доле представленные городами и районами. Анализ динами­
ки показателя депопуляции в Крыму за исследуемый период показал тенденцию снижения во всех четырех 
кластерах с незначительным подъемом для первого, второго и четвертого кластеров в 2013г.
Resume. Using hierarchical cluster analysis b y  the method of W ard the analysis o f intraregional differences 
in indicators o f natural dynamic o f population in the Republic o f Crimea (RC) in the period of 2000-2013 was made. 
The territories o f Crimea were integrated into four clusters on the basis o f common trends o f birth rate and mortality 
rate. The cluster with the most unfavorable demographic situation (the lowest average birth rate and the highest av­
erage death rate in the region) is form ed b y exclusively coastal territories o f the subject, and geographically it is 
southern and eastern Crimea, including the Kerch Peninsula. The cluster with favorable situation of reproduction 
(birth rate is above the average in the Crimea and the death rate is below average in the region) consists m ainly of the 
northern and central area o f the Crimea, in equal shares represented b y the cities and districts. Analysis o f the dy­
namics o f the depopulation in the Crimea during the study period showed a declining trend in all four clusters, with a 
slight rise for the first, second and fourth clusters in 2013.
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Введение
В основе демографических тенденций в Республике Крым (РК) лежат, в том числе и разли­
чия между районами по экономическим, социальным, национальным и иным характеристикам. 
Определение разных видов демографической ситуации в регионе можно осуществить, используя 
статистический анализ территориальной дифференциации основных показателей воспроизвод­
ства населения: рождаемости и смертности. Статистическое исследование демографической ситу­
ации дает информацию для планирования и принятия социально ориентированных управленче­
ских решений, в частности, в сфере здравоохранения, а также для развития стратегий демографи­
ческого и экономического развития в регионе ГНуйкина, 2003].
В отличие от неиерархического кластерного анализа, который был использован в преды­
дущих исследованиях территориальных особенностей заболеваемости и смертности в Республике
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Крым ГГолубова и др., 2014, Ovsyannikova et al., 2013], иерархическая кластеризация, кроме раз­
бивки объектов на группы со сходными характеристиками и определения отношений между ними, 
позволяет определить их взаимное расположение (иерархию), что можно отобразить графически с 
использованием дендрограмм. Кластеризация методом Варда основана на использовании элемен­
тов дисперсионного анализа для оценки расстояний между кластерами, а результатом анализа я в­
ляется большое число кластеров небольшого объема [Ward, 1963] Последняя особенность метода 
привлекательна для использования с целью выявления более точных различий по демографиче­
ским параметрам между административными территориями Крыма.
Целью исследования является статистический анализ внутрирегиональных различий по­
казателей естественного движения населения в Республике Крым и выявление наиболее неблаго­
получных, в отношении воспроизводства населения, территорий в субъекте.
Задачи исследования:
1. Разделение территорий РК путем оценки территориальной дифференциации показа­
телей воспроизводства населения с использованием метода кластеризации.
2. Сравнительный анализ показателей рождаемости и смертности населения в выявлен­
ных кластерах.
3. Анализ временных рядов средних показателей воспроизводства на дифференциро­
ванных в результате кластеризации территориях РК.
4. Динамический анализ коэффициента жизненности (индекс Покровского-Пирла) и де­
популяции в кластерах.
Для решения поставленных задач использованы данные официальной статистики населения 
Республики Крым по городам и районам за период 2000-2013 гг. Статистическая обработка прове­
дена с применением иерархического кластерного анализа по методу Варда в пакете прикладных 
программ Statistica 10.0. Привлекательность иерархического кластерного анализа для нашего иссле­
дования обусловлена способностью самостоятельно определять количество кластеров для разбивки. 
Метод Варда в качестве целевой функции основан на применении внутригрупповой суммы квадра­
тов отклонений, которая является суммой квадратов расстояний между каждой точкой (объектом) и 
центром кластера. На каждом шаге объединяются два кластера, что приводит к минимальному уве­
личению внутригрупповой суммы квадратов отклонений (SS) [Айвазян и др., 1989; Реброва, 2006] 
Метод Варда наиболее оптимален для применения в случае малого числа анализируемых перемен­
ных, как в нашем случае. При динамических и территориальных сравнениях результата естественно­
го движения населения используются коэффициент жизненности (индекс Покровского-Пирла) или 
коэффициент депопуляции (КД). В первом случае берется отношение числа родившихся к числу 
умерших, в во втором -  число умерших к числу родившихся. Применение этих показателей позволя­
ет устранить влияние численности населения на показатели естественного прироста.
После расчета средних значений показателей рождаемости и смертности населения РК за пе­
риод 2000-2013 гг., полученная база данных была подвергнута иерархическому кластерному анализу 
по методу Варда. Процесс определения числа кластеров графически отражен на дендрограмме (рис. 1).
Цель
Материалы и методы исследования
Результаты и их обсуждение
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Рис. 1. Дендрограмма кластеризации территорий РК по показателям рождаемости и смертности
(2000-2013 гг.)
Fig. 1. Dendrogram of the RC territories clustering b y  the birth and death rates (2000-2013)
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Для выбора количества кластеров использован график процесса объединения объектов в 
кластеры. На графике выбираем такой шаг кластеризации, объединение на котором произошло 
уже на существенно большем расстоянии, чем на предыдущем шаге. В нашем случае, при количе­
стве объектов в выборке n=23, в качестве «точки перелома» можно рассматривать шаг под номе­
ром 19, откуда получаем 23-19=4 кластера (рис. 2).
Plot of Linkage Distances across Steps 
Euclidean dstances
Рис. 2. Процесс объединения территорий РК в кластеры 
Fig. 2. The process o f the RC subjects clustering
В результате иерархической кластеризации на территории Республики Крым выделено 
4 кластера, отличающиеся тенденциями рождаемости и смертности населения (см. таблицу). 
В каждом кластере рассчитаны средние уровни рождаемости и смертности, абсолютный прирост, 
средние темпы роста рождаемости и смертности, а также коэффициенты жизненности.
Таблица
Table.
Кластеры территорий РК по усредненным показателям рождаемости и смертности
за 2000—2013гг.
















































11.77±1.27 3.00 102.2 12.93±0.38 0.38 100.3 0.91
В первый кластер вошли территории, где уровень, как рождаемости, так и смертности вы ­
ше среднего значения по Крыму (рис. 3). Административно группа представлена столицей РК и
НАУЧНЫЕ ВЕДОМОСТИ Р Я  Серия Медицина. Фармация. 2016. № 12 (233). Выпуск 34 91
пятью районами, а географически в основном охватывает центральный и восточный Крым. Как 
видно на графике, за исследуемый период тренд роста рождаемости и снижения смертности в 
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Рис. 3. Динамика показателей рождаемости и смертности населения в 1-ом кластере за период 2000-2013 гг- 
Fig. 3. Dynamics o f the birth and death rates in the first cluster for 2000-2013
При этом по индексу Покровского-Пирла данный кластер занимает вторую позицию по 
Крыму среди сформированных кластеров, как следствие положительного среднего темпа роста 
рождаемости и отрицательного темпа роста смертности.
Территории, представленные во 2-м кластере, объединены показателем рождаемости ниже 
среднего значения в регионе и показателем смертности выше средних данных в Крыму (рис. 4). 
Примечательно, что в данный кластер вошли исключительно приморские территории: города 
Керчь, Ялта, Феодосия, Алушта и Ленинский район, а географически -  это южный и восточный 
Крым, включая Керченский полуостров. Среди всех кластеров, демографическая ситуация в этих 






Рис. 4. Динамика показателей рождаемости и смертности населения во 2-ом кластере за период 2000-2013гг.
Fig. 4. Dynamics o f the birth and death rates in the second cluster for 2000-2013
В третий кластер вошли территории, где уровень, как рождаемости, так и смертности опре­
делен ниже среднего значения по Крыму. В третью группу объединены географически западные 
территории Крыма, представленные практически полностью административными районами. Н е­
смотря на то, что по уровню смертности кластер в среднем занимает вторую позицию в регионе, 
низкий уровень рождаемости обусловил лишь третью позицию среди кластеров по индексу По- 
кровского-Пирла (рис. 5).

















Рис. 5. Динамика показателей рождаемости и смертности населения в 3-ем кластере за период 2000-2013гг. 
Fig. 5. Dynamics o f the birth and death rates in the third cluster for 2000-2013
Территории, вошедшие в 4-й кластер, объединены уровнем показателя рождаемости выше 
среднего значения в Крыму и показателем смертности ниже средних данных в субъекте (рис. 6). 
Географически эту группу составили в основном северные и центральные территории Крыма, ад­
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Рис. 6. Динамика показателей рождаемости и смертности населения в 4-ом кластере за период 2000-2013гг.
Fig. 6. Dynamics o f the birth and death rates in the fourth cluster for 2000-2013
Именно на территориях, вошедших в 4-й кластер, демографическая ситуация по данным 
исследования, наиболее благоприятна, что подтверждается и наибольшим среди остальных кла­
стеров коэффициентом жизненности.
Анализ временных рядов показателей воспроизводства населения в кластерах выявил 
наибольший средний темп роста как рождаемости (несмотря на существующий в этом кластере 
наименьший средний уровень показателя в регионе), так и смертности во втором кластере (см. 
таблицу). На территориях, вошедших в первый и третий кластеры, отмечено оптимальное для ре­
гиона соотношение положительного среднего темпа роста для рождаемости и отрицательного 
среднего темпа роста показателя смертности. Территории, вошедшие в четвертый кластер, н е­
смотря на самый высокий средний уровень рождаемости в Крыму, имеют наименьший темп роста 
этого показателя в субъекте и положительный темп роста смертности (с учетом наименьшего 
среднего значения показателя в регионе).
Условный коэффициент депопуляции, наряду с другими показателями, используется в м и­
ровой практике для оценки устойчивости воспроизводства населения. Предельно-критическое 
значение индекса депопуляции не должно превышать 1.0, что соответствует замещающему уровню 
воспроизводства (нулевому естественному приросту населения) [Тоичкина, 2012]. Значение коэф­
фициента депопуляции в РК в пределах принятого в мире стандарта отмечено только в 4-ом кла­
стере к концу исследуемого периода (2012 г. -  0.96; 2013 г. -  0.99).
Анализ динамики показателя депопуляции в Крыму за исследуемый период показал тен­
денцию снижения во всех четырех кластерах с незначительным подъемом для первого, второго и 
четвертого кластеров в 2013 г. (рис. 7).
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Рис. 7. Динамика показателя депопуляции в кластерах в 2000-2013 гг.
Fig. 7. Trend data o f the depopulation index in the clusters for 2000-2013
Несмотря на различия показателя в кластерах в 2000 г., к концу исследуемого периода 
разница между первым, третьим и четвертым кластерами в показателе стала минимальной. Во 
втором кластере показатель депопуляции заметно превышает данные в других кластерах на про­
тяжении всего периода исследования.
Выводы
1. Применение иерархического кластерного анализа по методу Варда позволило выде­
лить на территории Крыма 4 кластера, отличающиеся общими тенденциями уровня рождаемости 
и смертности населения.
2. Сравнительный анализ рождаемости и смертности позволил выделить кластер с 
наиболее неблагоприятной демографической ситуацией. В него вошли исключительно примор­
ские территории, а географически -  это южный и восточный Крым, включая Керченский полуост­
ров.
3. Несмотря на существующий во втором кластере наименьший средний уровень рож да­
емости в регионе, выявлен наибольший средний темп роста показателя. При этом, средний темп 
роста смертности в кластере также выше, чем в других территориальных группах.
4. Практически на всех административных территориях РК показатель депопуляции за 
исследуемый период превышал общемировой пороговый минимум с трендом снижения до 2013 г. 
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